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Jlammacarcinome  gehören  erfahrungsgemäss  zu 
den  häufigsten  Geschwülsten ,  zu  den  häufigsten  Er¬ 
krankungen  des  weiblichen  Geschlechtes  überhaupt. 
Wie  schon  seit  den  ältesten  Zeiten  das  Hauptaugen¬ 
merk  der  Arzte  auf  die  Anatomie  und  Entwicklungs¬ 
geschichte  der  Milchdrüsengeschwülste  gerichtet  ge¬ 
wesen,  so  sind  in  den  Dissertationen  letzter  Decennien 
mehrfach  statistische  Beiträge  zu  der  Lehre  der  so 
überaus  bösartigen  Geschwülste  aus  dem  reichen  Ma¬ 
teriale  aller  pathologischen  Institute  zusammengestellt 
worden. 

Wenn  früher  die  ausserordentliche  Mannigfaltig¬ 
keit  dieser  Geschwülste  an  sich  es  war,  welche  die 
Anatomen  und  Chirurgen  in  gleicher  Weise  dazu  an- 
trieb,  sich  mit  besonderem  Fleisse  dem  Studium  dieser 
pathologischen  Zustände  hinzugeben,  so  sieht  es  heute 
jeder  practische  Arzt,  der  auf  wissenschaftlicher  Basis 
steht,  als  eine  seiner  schönsten  Pflichten  an,  mit  allen 
ihm  zu  Gebote  stehenden  Hilfsmitteln  mitzuarbeiten 
an  der  Entwicklungsgeschichte  und  der  Ätiologie  des 
gefürchteten  Carcinoms  der  Milchdrüse  ,  das  in  er¬ 
schreckender  Häufigkeit  so  viele  Frauen  befällt  und 
in  voller  Lebenskraft  dahinrafft. 

Da  die  anatoDiische  und  entwicklungsgeschicht¬ 
liche  Untersuchung  des  Carcinoms  zum  grössten  Teile 
vom  Carcinoma  mammae  ausgegangen  ist,  eben  wegen 
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der  Häufigkeit  der  krebsigen  Entartung  dieses  Organes, 
so  möchte  ich  es  der  grossen  Bedeutung  der  Krebs¬ 
frage  wegen  nicht  unterlassen  in  der  vorliegenden 
Arbeit  spezieller  auf  die  Entwicklungsgeschichte  des 
Krebses  überhaupt  einzugehen;  haben  sich  doch  gerade 
über  die  Entwicklungsgeschichte  der  Carcinome,  als 
deren  Sitz  schon  von  Alters  her  die  drüsigen  Organe 
bekannt  waren,  die  verschiedensten  Meinungen  geltend 
gemacht. 

Die  Geschichte  des  Krebses  bietet  soviel  Interes¬ 
santes,  dass  es  mir  vergönnt  sei  zuerst  darüber  einiges 
mitzuteilen. 

Der  Krebs,  dieser  uralte  Feind  des  Menschenge¬ 
schlechtes  ,  war  schon  im  grauen  Alterthum  bekannt. 
Das  berühmte  medicinische  Buch  der  Inder  Ramajana 
(1000  Jahre  vor  Christi)  berichtet  uns,  dass  die  Wund¬ 
ärzte  Tumoren  extirpirten ,  die  die  Fähigkeit  hatten 
nach  der  Ausrottung  zu  recidiviren,  und  zur  Verhütung 
der  Kecidive  haben  sie  sich  der  Arseniksalben  bedient. 
Vielleicht  sind  diese  Heubildungen  dieselben,  die  von 
uns  mit  dem  Hamen  „Carcinom“  benannt  werden. 
Auch  in  Ägypten  und  Persien  kam  der  Krebs  vor; 
bedienten  sich  doch  die  Ägypter  zur  Heilung  des¬ 
selben  des  so  bekannten  Unguentum  aegyptiacum.  Von 
den  Persern  wissen  wir,  dass  ein  Arzt  aus  Croton, 
Democedes  mit  Hamen,  die  von  einer  krebsigen  Heu¬ 
bildung  befallenen  Atossa,  Tochter  des  Cyrus  und  Frau 
des  Kambyses ,  geheilt  haben  soll.  Hipp  o  erat  es  be¬ 
schreibt  mit  seinem  meisterhaften  Scharfsinn  ganz 
genau  die  verborgenen  Krebse  und  stellt  sich  vor,  dass 
dieselben  aus  einer  schwarzen  Galle  entstehen.  Er 
lehrt,  dass  die  Carcinome  als  eine  bösartige  Krankheit 
anzusehen  seien  und  sehr  gern  nach  operativen  Ein- 
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griffen  wiederkehrten.  (De  re  medic.  Aphor.  XXXVIII, 
Sectio  VI). 

Der  Xame  Cancer  wird  zuerst  bei  Claudius  Ga- 
lenus  erwähnt.  „In  mammillis  saepe  vidimus  tumorem 
ac  figura  „Cancro“  animali  exquisite  consimilem.  Xam 
quemadmodum  in  isto  pedes  ex  utraque  parte  sunt 
corporis,  ita  in  hoc  morbo  venae  distenduntur,  ac  figuram 
omnino  similem  cancro  representat“. 

Galen,  der  Vater  der  humoralpathologischen  Lehren, 
meinte,  der  Cancer  bilde  sich  aus  der  Atra  bilis  heraus, 
welche  aus  dem  Humor  melancholicus ,  den  Haemor- 
rhoiden  und  dem  zurückgebliebenen  mensuellen  Blute 
hervorgeht;  und  er  unterscheidet  einen  Cancer  occultus, 
wenn  die  Galle  schwächer  ist,  von  dem  Cancer  exul- 
cerans,  wenn  die  Atra  am  schärfsten  ist. 

Die  Galen’schen  Theorien  galten  Jahrhunderte 
hindurch  als  Dogma. 

Celsus  fasst  das  Wort  KaQxivcoga  nicht  mehr  als 
Sammelname  auf,  sondern  er  unterscheidet  ihn  von 
Kaxoijdsg,  —  Scirrhus  der  chirurgischen  Autoren  — , 
aus  welchem  das  KaQVLvco^cc  entsteht;  von  diesem  wieder 
eine  Ulceration  und  endlich  daraus  das  Thymium. 
„Fereque  primum  id  fit,  quod  xaQxivcojua  a  Graecis 
nominatur ;  deinde  ex  eo  id  xaxorileg,  quod  sine  ulcere 
est,  deinde  ulcus  et  ex  eo  thymium“.  ( Celsus  „De  re 
med.  libr.  V.  Cap.  XXVIII.“) 

Bei  Aetius  finden  wir  den  Begriff  des  Krebses  im 
klinischen  Sinne  angewendet.  Die  Darstellung  des 
Krebses  ist  bei  ihm  durchaus  klassisch. 

Bei  Paulus  von  Aegina  und  Orihasius  finden 
wir  einen  Unterschied  zwischen  GxiQyog  und  xctoxlvog. 
Unter  Scirrhus  verstehen  sie  eine  unempfindliche  Ver¬ 
härtung.  (Chirurgia  a  Graeco  in  Latinum  Convensa  1534). 
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Im  XI.  Jahrhundert  wurden  die  von  Galen  ge¬ 
schriebenen  Werke  von  Rubertus  de  Regio  ins  Latein¬ 
ische  übersetzt  und  so  dem  Abendlande  zugänglich 
gemacht.  Die  Gralen’sche  Humeralpathologie  galt  lange 
Jahrhunderte  als  unumstösslich,  niemand  wagte  gegen 
dieselbe  aufzutreten. 

Die  berühmten  arabischen  und  lateinischen  Ärzte 
des  Mittelalters  hielten  fest  an  der  Grälen’ sehen  Lehre, 
ja  letztere  wurde  gleichsam  wiedergeboren  von  Fabricius 
ab  Agnapendente,  der  die  Gralen’schen  Ansichten  mit 
aller  Strenge  aufrecht  erhalten  wissen  wollte.  Nach 
ihm  soll  der  Krebs  seinen  Sitz  in  den  verschiedenen 
Krasen ,  Säften  des  Blutes  haben.  (Opera  Chirurg. 
S.  34).  ;  |  H 

Die  in  Montpellier  von  arabischen  und  jüdischen 
Ärzten  im  Mittelalter  gegründete  medicinisshe  Schule 
war  auf  diesem  Grebiete  unfruchtbar. 

Von  allen  hat  es  Theophrastus  Paracelsus  kurz 
und  bündig  gemacht.  Er  lässt  den  Cancer  aus  einem 
menschlichen  Totenkopf  entstehen.  (Chirurg.  Schriften 
1619,  Strassburg). 

Andere  gingen  noch  weiter  mit  ihrer  Phantasie, 
indem  sie  behaupteten,  der  Krebs  sei  ein  wildes  Thier, 
welches  sich  wie  ein  Parasit  an  den  menschlichen 
Organismus  anhafte,  und  sich  von  ihm  solange  ernähre, 
bis  er  zu  Grunde  gehe.  Sie  scheuten  sich  nicht  den 
armen  von  Krebs  befallenen  Kranken  einen  Kath  zu 
erteilen,  der  sehr  paradox  klingt,  nämlich  das  Krebs¬ 
geschwür  jeden  Morgen  mit  einem  frischen  Stück 
Fleisch  zu  füttern,  um  seinen  Hunger  zu  stillen. 

Gehen  wir  nun  zum  XVI.  und  XVII.  Jahrhundert, 
so  sehen  wir,  dass  diese  Zeit  für  die  Geschichte  des 
Krebses  vollständig  unfruchtbar  ist.  Der  G-alen’sche 
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Satz:  „quia  incurabilia  sunt  omnia  ulcera  ex  atra  bile 
facta“  galt  nocli  als  unumstösslicb.  Zu  Ende  des 
XVII.  und  während  des  XVIII.  Jahrhunderts  befasste 
sich  die  Chemie  mit  der  Krebsfrage.  Man  nahm  an, 
es  fänden  vielleicht  chemische  Processe  im  mensch¬ 
lichen  Organismus  statt ,  welche  die  so  gefürchtete 
Krankheit  hervorriefen.  Die  einen  Autoren  sprachen 
von  einer  derben  Säure  (van  Helmont) ,  oder  scharfem 
Laugensalz  und  Essigsäure  (  Willis )1  die  andern  glaubten 
im  Schwefel-  und  Wasserstoffgas,  oder  Stickstoffoxyd 
die  Ursache  des  Krebses  gefunden  zu  haben. 

Doch  diese  Anschauungen  hatten  keine  lange 
Lebensdauer ,  und  immer  kam  man  wieder  auf  die 
Doctrin  des  Galen  zurück,  welche  auch  in  Lorenz 
Heister,  einem  gefeierten  deutschen  Chirurgen,  einen 
lebhaften  Vertheidiger  fanden.  (Instit.  Chirurg.  1739, 
Nürnberg).  Die  ersten  Decennien  unseres  Jahrhunderts 
sind  noch  teilweise  beherrscht  von  den  philosophischen 
Systemen  des  Alterthums  und  den  empirischen  Tra¬ 
ditionen  des  Mittelalters.  Die  ärztliche  Welt  hatte 
vom  Krebs  eine  schwankende  klinische  Vorstellung, 
die  wir  ganz  genau  bei  dem  französischen  Schriftsteller 
Andral  vertreten  finden.  (Precis  d’ Anatom,  patholog. 
1829,  Bd.  I,  Paris). 

Erst  mit  dem  Aufblühen  der  Anatomie  wurden 
die  alten  Phantasien ,  Ideen  und  Lehren  über  Bord 
geworfen.  Man  gab  sich  Mühe  die  anatomische  Natur 
des  Carcinoms ,  welches  Jahrtausende  hindurch  den 
Scharfsinn  vieler  Forscher  herausgefordert  hatte,  zu 
studieren  und  zu  erkennen.  Das  grösste  Verdienst 
um  die  genauere  Kenntnis  des  Krebses  erwarb  sich 
die  Pathologische  Anatomie.  Bichart  schuf  die  all¬ 
gemeine  Anatomie,  Diese  berühmte  Entdeckung  lenkte 
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die  Aufmerksamkeit  der  Pathologen  auf  den  Gedanken, 
ob  vielleicht  die  Neubildungen  anatomische  Elemente 
in  sich  enthielten;  in  der  That  glaubten  Laennec  und 
Corvisart ,  dass  die  Tumoren  wesentlich  den  Geweben 
ihren  Ursprung  verdanken.  Diese  wurden  nach  Loh¬ 
stein  homologe  Neubildungen  genannnt,  weil  sie  nach 
dem  Typus  des  Mustergewebes  gebildet  sind,  im  Gegen¬ 
sätze  zu  solchen,  deren  Bau  wesentlich  von  dem  Typus 
des  Muttergewebes  abweicht  und  heterologe  Neubil¬ 
dungen  heissen. 

Die  anatomische  Grundlage  des  Krebses  war  je¬ 
doch  noch  unbekannt. 

La  verite  est,  sagt  Bayle,  que  nous  ignorons  abso- 
lum.ent  quelle  est  cette  cause.  Si  nous  la  connaissons, 
il  nous  serait  facile  alors  de  donner  une  bonne  defini- 
tion  au  Cancer;  il  faut  avouer,  que  cette  maladie  est 
aussi  difficile  a  definir,  qu’ä  querir,  et  comme  qivelle 
est  incurable,  nous  pouvons  dire  aussi  qrfelle  est  in- 
defmissable. 

Einen  Lichtstrahl  in  den  dunklem  Vorgang  der 
Tumoren  schienen  die  Entdeckung  der  Zellen  und  die 
Gründung  der  physiologischen  und  pathologischen 
Zellenlehre  werfen  zu  wollen. 

Mit  dem  Erscheinen  von  Johannes  Müller  ’s  Werk 
über  den  feineren  Bau  der  krankhaften  Geschwülste 
im  Jahre  1838  beginnt  ein  wirklich  wissenschaftliches 
Studium  der  Pseudoplasmen.  Johannes  Müller  wiess 
nach,  dass  eine  gewisse  Ähnlichkeit  zwischen  dem 
cellularen  Bau  der  Neubildungen  und  zwischen  dem 
der  gesunden  zelligen  Elemente  des  Organismus  exis¬ 
tieren.  Was  also  Schwann  über  die  Entwicklung  und 
das  Wachsthum  der  gesunden  Gewebe  erkannt  und 
offen  gelehrt  hatte ,  konnte  Johannes  Müller  als  der 


11 


erste  auch  in  betreff  der  pathologischen  Geschwülste 
bestätigen.  Er  verfocht  die  Lobstein’schen  Theorien 
ganz  und  gar.  Er  sagt:  „In  der  Einrichtung,  dem 
Bau ,  in  den  Elementen  der  Geschwülste  liegt  nichts 
vom  Typus  des  Muttergewebes  absolut  Abweichendes, 
nichts  Heterologes.  Carcinom  ist  kein  heterologes,  also 
fremdartiges  Gewebe ;  die  feinsten  Teile  seines  Ge¬ 
webes  unterscheiden  sich  nicht  von  den  Gewebsteilen 
gutartiger  Geschwülste  und  der  primitiven  Gewebe 
des  Embryo. 

Infolge  dessen  verwarf  er  auch  vollständig  die 
Trennung  in  gut-  und  bösartige  Geschwülste  und  hob 
somit  die  Lehre  aller  früheren  Anatomen  und  Kliniker 
auf. 

Was  speziell  die  Genese  des  Carcinoms  betrifft, 
so  liess  er  dasselbe  nicht  aus  den  physiologischen  Zellen 
abstammen,  sondern  er  stellte  sich  vor,  dass  die  car¬ 
cinom  atösen  Tumoren  als  Krebskeime,  als  Krankheits¬ 
erreger  ,  als  Parasiten  zu  betrachten  seien  und ,  wras 
von  besonderer  Wichtigkeit  ist,  ihre  Entstehung 
den  zwischen  den  zeitigen  existirenden 
zeitigen  undfaserigen  Gebilden  verdanken. 
(Müller  :s  Archiv  für  Anatomie  und  Physiologie  1838.) 

Von  andern  Autoren  wurde  es  wieder  für  unum¬ 
gänglich  notwendig  gehalten  einen  Unterschied  zwi¬ 
schen  gut-  und  bösartigen  Geschwülsten  zu  machen. 
So  traten  Heule  und  Julius  Vogel  ( Thierseh ,  Epitheiial- 
krebs)  ganz  entschieden  gegen  die  Müller’sche  Lehre 
auf,  während  Hannover  (Das  Epithelioma)  noch  viel 
weiter  ging,  aber  in  regressivem  Sinne ;  denn  er  stellte 
wiederum  die  specifische  Krebszelle  auf,  die  sich  nach 
ihm  so  verhält,  wie  die  Eiterzelle  bei  der  Pyamie. 
Ich  muss  aber  auch  hervorheben,  dass  Hannover  einer 
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der  ersten  war,  welche  die  Krebszelle  von  praeexisti- 
renden  Epithelzellen  abgeleitet  haben. 

Weiterhin  waren  es  Ecker  und  Mayor  ( Thier  sch, 
Epithelialkrebs) ,  welche  die  epithelialen ,  aber  nicht 
specifischen  Krebszellen  direkt  von  praeex ist irehdcn 
Epithelien  ableiteten,  während  Rokit an sky  der  Meinung 
war,  dass  die  epithelialen  Zellen  unabhängig  von  nor¬ 
malen  Epithelien  inmitten  des  gefässhaltigen 
Bindegewebes  ihren  Ursprung  nehmen  könnten. 
Damals  leitete  man  auch  die  erste  Grundlage  der  Ge¬ 
wächse  auf  dem  Wege  freier  Zellbildung  im  Sinne 
Schwanks  aus  dem  sogenannten  Blastem  ab.  Man 
nahm  an ,  dass  die  Bildungszellen  vermöge  einer  Ge¬ 
neratio  aequivoca  in  den  exudirten  Massen,  in  dem 
Blastem  entständen ,  dass  sie  eine  Bildung  de  novo 
darstellten ,  welche  an  die  alten  Bildungen  in  keiner 
Weiser  anknüpften.  Dem  ist  jedoch  nicht  so.  Die 
neuen  Elemente  entstehen  aus  den  alten;  die  alten 
Elemente  sind  ihre  Matrices  (  Vircho  w).  Ferner  herrschte 
Meinungsverschiedenheit  darüber,  ob  das  Blastem,  aus 
dem  also  die  epithelialen  Formationen  hervorgehen 
sollten,  immer  in  Kreise  von  praeexistirenden  Epithe¬ 
lien  sich  befinde,  oder  ob  das  Blastem  im  Sinne  Roki¬ 
tansky  s  überall,  also  auch  im  Stroma  Epithelien  er¬ 
zeuge.  Der  Ansicht  Rokitansky’ s  trat  Remack  im 
Jahre  1854  scharf  entgegen.  Er  hält  es  für  ganz  un¬ 
möglich,  dass  epitheliale  Zellen  sich  anders  entwickeln 
könnten,  als  aus  praeexistirenden  Epithelien.  Remack 
behauptet  nämlich,  dass  sich  epitheliale  Gebilde  nur 
aus  epithelialen  Keimen  entwickeln  könnten,  wie  dies 
nach  seiner  Theorie  bei  der  embryonalen  Entwicklung 
der  Fall  ist,  wonach  sämmtliche  Haut-,  Schleimhaut- 
und  Drüsenepithelien  nur  aus  den  beiden  Grenzblättern, 
dem  Horn-  und  Darmdrüsenblatt  hervorgehen  können. 
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Obwohl  man  nun  nach  den  fundamentalen  Arbeiten 
Ecker  s,  Mayor  s  und  Remack’s  hätte  erwarten  kön¬ 
nen,  dass  allgemein  zur  Regel  erhoben  worden  wäre: 
„Ohne  praeexistierende  Epithelien  können  keine  neuen 
Epithelmassen  gebildet  werden“,  so  trat  gerade  das 
Gregenteil  ein. 

Gegenüber  dieser  Ansicht  hat  man  für  die  patho¬ 
logische  Entwicklung  unzweifelhaft  epithelialer  Gebilde 
in  neuerer  Zeit  vielfach  eine  bindegewebige  Matrix 
angenommen. 

So  behauptet  Förster  in  seinem  Lehrbuche,  dass 
alle  Neubildungen  aus  dem  Bindegewebe  entstehen. 

Fast  durchgreifend  hat  auch  v.  Rin  d fleisch  in 
seinem  Lehrbuche  der  pathologischen  Gewebelehre  die 
Entstehung  der  Epithelien  aus  Bindegewebe  festge¬ 
halten;  er  ist  gerade  einer  der  entschiedensten  Yer- 
theidiger  der  bindegewebigen  Entwicklung  der  Carci- 
nome.  „Beim  Carcinoma  simplex  zeigen  jene  Zellen  un¬ 
verkennbar  die  Charactere  epithelialer  Gebilde,  und  da 
es  eine  wesentliche  Eigentümlichkeit  der  ächten  Car- 
cinome  ist,  dass  die  epithelialen  oder  epitheloiden 
Zellen  mitten  im  Bindegewebe  entstehen,  so  liegt  eben 
hierin  der  Grund,  weshalb  wir  den  Carcinomen  einen 
so  hohen  Grad  von  Heterologie  zuschreiben.“  Beson¬ 
ders  ist  an  dieser  Stelle  Virchow  zu  nennen,  welcher 
mit  Förster  und  W.  Müller  dieser  Neubildung  zwar 
auch  einen  einheitlichen  anatomischen  und  genetischen 
Boden  zuerkannte,  für  letztem  aber  nicht  praeexisti- 
rende  Epithelien ,  sondern  Bindegewebszellen 
annahm. 

Im  fünften  Decennium  dieses  Jahrhunderts  ver¬ 
öffentlichte  Rudolf  Virchow  seine  epochemachende 
Lehre  von  den  pathologischen  Neubildungen  und  mit 
dieser  Zeit  beginnt  für  die  Pathologie  der  Ge- 
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schwülste  eine  neue  Aera,  welche  herrliche  Früchte 
zeitigte.  Seiner  mit  bewunderungswerther  Schärte 
ausgeführten  Forschung  verdanken  wir  genaue  Kennt¬ 
nisse  über  die  cellularen  Processe  bei  den  Tumoren. 
Er  legte  die  Grundsteine ,  auf  welche  die  experimen-  4 
teile  Pathologie  sich  noch  heute  stützt.  Eine  neue 
Wissenschaft  begann  sich  durch  ihn  Bahn  zu  brechen! 
Es  ist  die  auf  histologisch  -  pathologischen  Untersuch¬ 
ungen  basirende  Cellular-Pathologie.  Das  grosse  Ver¬ 
dienst  Virchow1  s  besteht  darin,  dass  er  dieselben  phy- 
siologischen  Gesetze  in  der  Pathologie  einführte,  und 
nachdem  Reichert  die  Teilung  der  physiologischen 
Zellen  entdeckt  hatte,  formulirte  Virchow  den  be¬ 
kannten  Satz:  „Omnis  cellula  e  cellula.“  Wo  eine 
Zelle  entsteht,  muss  eine  Zelle  vorausgegangen  sein. 
Die  Zellteilung  ist  ein  einheitliches  Prinzip  für  das 
normale  und  pathologische  Zellenwachsthum.  „Die 
Entstehungs-  und  Entwicklungsgesetze  sind  constant 
für  alle  Zeiten  der  lebenden  Gewebe,  mögen  sie  normal 
sein,  oder  im  pathologischen  Werden  begriffen  sein. 
Alle  pathologischen  Gewebe  haben  denselben  Ent¬ 
wicklungsmodus  wie  die  normal  -  physiologischen  Ge¬ 
webe  ;  sie  haben  eine  grosse  Ähnlichkeit  mit  dem 
Mutterboden ,  aus  welchem  sie  hervorgegangen  sind 
und  stehen  in  einer  innigen  Beziehung  zu  einander, 
weil  jede  pathologische  Neubildung  ein  physiologisches 
Vorbild  hat.“  In  Betreff  der  Entwicklungsgeschichte 

des  Carcinoms  hält  Virchow  daran  fest,  dass  die 

/ 

epithelialen  Gebilde  desselben  aus  Binde- 
gewebe  entstehen  „und  zwar  sollen  die  Binde¬ 
ge  webskörperchen  einen  jungen  sich  zu  epithelialen 
Gebilden  umformenden  Nachwuchs  liefern.“  So  be- 
schreibt  Virchow  in  dem  I.  Bande  seiner  Onkologie, 
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wie  eine  Vergrösserung  und  Teilung  der  Zellen  des 
Knorpels ,  des  Binde-  und  Schleim  ge webes ,  die  alle 
entwicklungsgeschichtlich  zur  Gruppe  des  Bindesub¬ 
stanzgewebes  gehören ,  stattfindet  und  so  durch  Ent¬ 
stehen  kleiner  Gruppen  oder  Heerde  von  Zellen  oft 
cylindrische  oder  verästelte  Maschenräume  entstehen. 
Dabei  könnte  noch  lange  Zeit  ein  gewisser  Teil  des 
Gewebes  oder  einzelner  Lappen  das  ursprüngliche  Ge¬ 
präge  beibehalten  und  man  fände  entweder  das  kan- 
kroide  oder  krebsige  Gebilde  von  Enchondrom  —  und 
Myxomknoten  durchsetzt  oder  einzelne  Abschnitte  der 
Geschwulst  seien  im  Zusammenhänge  knorpelig  oder 
schleimig,  während  der  ganze  übrige  Rest  die  epithe¬ 
liale  Heteroplasie  erfahren  hat.  Virehow  sagt  weiter 
in  seiner  Onkologie:  „Nicht  jedes  Element  des  Körpers 
ist  imstande  der  Ausgangspunkt  einer  solchen  Neu¬ 
bildung  zu  werden  und  insbesondere  diejenigen  nicht, 
die  zu  einer  specifischen  Höhe  der  physiologischen 
Entwicklung  gekommen  sind.  Ein  rotes  Blutkörper¬ 
chen  hat  keine  Fähigkeit  zur  Proliferation,  ebenso  eine 
Ganglienzelle  nicht ;  ebenso  sind  Drüsenzellen  von  aus¬ 
gesprochenem  Drüsencharacter  nicht  imstande  eine 
differente  Brut  zu  erzeugen.  Und  wenn  die  meisten 
früheren  Schriftsteller  seit  Friedrich  Hoffmann  und 
Boerhaave  den  Krebs  als  eine  Drüsenkrankheit  be¬ 
zeichnet  haben,  so  muss  festgehalten  werden,  dass  es 
nicht  das  eigentliche  specifische  Drüsenparenchym  ist, 
sondern  das  institi eile  Gewebe,  welches  die  Ge¬ 
schwulst  gebiert ;  denn  fertige,  vollständige  Epidermis- 
zellen  haben  keine  genetische  Bedeutung  mehr.“ 

Vircliow  ist  es  nie  gelungen  in  einer  Muskelpri¬ 
mitivfaser  oder  in  einer  Nervenfaser,  die  zu  einer  spe- 
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erfischen  Höhe  in  ihrer  physiologischen  Entwicklung 
gekommen,  eine  weitere  Entwicklung  zu  finden. 

Er  stellt  den  Satz  auf,  dass  es  die  mehr  indif¬ 
ferenten  G-ewebe  sind,  welche  am  häufigsten  der  Aus¬ 
gangspunkt  solch’  neuer  Entwicklung  werden  und  dass 
unzweifelhaft  das  eigentliche  Bindegewebe  der  häu¬ 
figste  Ausgangspunkt  der  Geschwulstbildung  ist.  (Onko¬ 
logie  Band  I,  Seite  92). 

Schon  frühere  Beobachter  waren  durch  die  grob 
anatomische  Untersuchung  zu  dem  Virchow’schen  Re¬ 
sultat  gekommen.  Vor  länger  als  einem  Jahrhundert 
suchte  man  schon  zu  zeigen ,  dass  Carcinome ,  sowie 
auch  andere  Geschwülste  ihren  eigentlichen  Sitz  in 
der  Membrana  cellulosa,  dem  Bindegewebe,  hätten  und 
aus  ihr  her  vor  gingen. 

Kluge  (Rust  Magazin  1824,  Band  XVI,  S.  213) 
erklärte  ganz  bestimmt,  dass  jeder  Parasit  aus  dem 
Zellstoff  (worunter  man  damals  das  Zellgewebe  oder 
Bindegewebe  verstand)  und  dem  ihm  zunächst  stehen¬ 
den  Häuten  seinen  Ursprung  nehme ,  und  dass  der 
Skirrh  der  Drüsen  nicht  aus  der  Substanz  der  Drüsen, 
sondern  immer  aus  dem  die  einzelnen  Acini  verknüpfen¬ 
den  Zellgewebe  hervorgehe. 

Virchow  sagt  an  einer  andern  Stelle  seiner  Onko¬ 
logie  weiter:  „Meine  microscopischen  Untersuchungen 
haben  diesen  Satz  festgestellt  und  neuere  Beobachter 
haben  ihn  bestätigt.“  So  nennt  er  im  Bande  III, 
Seite  52  seiner  Onkologie,  wo  er  über  Strumen  spricht, 
die  Entwicklung  des  Krebses,  wie  die  des  Eiters  eine 
interstitielle. 

Er  beschreibt  auch  den  Vorgang  der  Entwicklung 
am  Bindegewebe ,  wie  die  einzelnen  Spindelzellen  an 
Grösse  zunehmen,  wie  sich  ihr  Kern  vergrössert,  dann 
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eine  Teilung  des  Kernes  und  der  Zelle  selbst  statt¬ 
findet.  Derselbe  Vorgang  wiederhole  sich  an  den  neuen 
Zellen  und  so  weiter. 

Diesem  Stadium  der  Bildung  der  Bildungszellen 
oder  Primordialzellen  sei  schon  eine  Reihe  von  Ent¬ 
wicklungen  vorhergegangen,  und  die  Geschwulst  fange 
da  an,  wo  die  ersten  Veränderungen  im  Muttergewebe 
lägen,  nicht  dort,  wo  schon  die  Primordialzellen  liegen. 
Eine  eigentliche  Grenze  der  Geschwulst  gegen  das 
Muttergewebe  hin  bestände  nicht.  Darin  liege  auch 
eben  der  Grund ,  warum  nach  Exstirpation  so  häufig 
Recidive  in  loco  erfolgten.  Es  bliebe  nach  erfolgter 
Exstirpation  zu  oft  proliferirendes  Gewebe  zurück, 
welches  man  für  normal  hielte ,  obwohl  es  das  Semi- 
nium  schon  in  sich  habe  und  sogar  in  den  Anfang 
der  Entwicklung  eingetreten  sei.  Bis  zu  der  Zeit,  wo 
die  indifferenten  Granulationszellen  gebildet  seien,  ja 
selbst  in  dieser  Zeit  könne  man  es  unmöglich  den 
Elementen  an  sehen ,  was  daraus  werde.  Nach  dieser 
Differenzirungszeit  gestalten  sich  die  Zellen  verschie¬ 
den  ,  die  Geschwülste  nehmen  einen  besonderen  Cha¬ 
rakter  .an.  Die  einen  Geschwülste  bringen  lauter  epi¬ 
theliale  Elemente  hervor ,  also  Geschwülste  mit  ein¬ 
fachem  Ge webscharakter  „gewebsartige  oder  histoide 
Geschwülste“  ;  in  andern  Gruppen  entwickeln  sich  die 
Bildungszellen  nach  verschiedener  Richtung,  die  einen 
zu  Bindegewebe,  die  andern  zu  Epithel  „organähn¬ 
liche  Geschwülste.“  Diese  haben  grosse  Ähnlichkeit 
mit  Drüsen,  ja  sie  sind  wirklich  pathologische  Secre- 
tionsorgane. 

Das  von  mir  zur  Untersuchung  verwendete  Ma¬ 
terial  bestand  in  einem  Teile  eines  Mammacarcinoms. 
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Die  Behandlung  des  Präparates  war  folgende : 

Das  Präparat  wurde,  nachdem  es  in  Würfel  zer¬ 
teilt  war,  4  Wochen  in  MülleFscher  Flüssigkeit  fhdrt, 
darauf  24  Stunden  in  fliessendem  Wasser  ausgewaschen, 
dann  24  Stunden  in  70%,  24  Stunden  in  90%, 
24  Stunden  in  absoluten  Alkohol  verbracht.  Nachdem 
die  Präparate  xh  Tag  in  Chloroform,  Va  Tag  in  Chloro¬ 
formparaffin  gelegen  hatten ,  wurden  sie  24  Stunden 
in  reines  Paraffin  gelegt  und  während  dieser  Zeit  in 
den  Wärmekasten  eingestellt.  Nach  der  Einbettung 
in  Paraffin  wurden  die  Schnitte  mit  dem  Microtom 
hergestellt. 

Die  Schnittbehandlung  war  folgende ; 

Nachdem  die  Schnitte  2 — 3  Stunden  in  Picrocar- 
minlösung  gelegen ,  wurden  sie  kurz  in  Wasser  abge¬ 
spült;  dann  blieben  sie  über  Nacht  in  Salz-  und  Picrin- 
saurem  Glycerin  liegen ,  wurden  einige  Minuten  in 
Wasser  ausgewaschen  und  kamen  2mal  5  Minuten  in 
Picrinsauren  Absoluten  Alkohol.  Nachdem  man  sie 
dann  5 — 10  Minuten  in  Terpentin  hatte  auf  hellen 
lassen,  wurden  sie  in  Canadabalsam  eingebettet. 

Was  die  Struktur  der  Neubildung  anbetrifft,  so 
ist  der  dem  Carcinom  zukommende  Bau  sofort  auf 
den  ersten  Blick  erkennbar:  Wir  finden  ein  aus  binde¬ 
gewebigen  Zügen ,  die  stellenweise  sehr  entwickelt 
sind ,  bestehendes  Gerüst ,  welches  Höhlen  oder  Al¬ 
veolen  bildet,  in  die  der  Inhalt  mit  Zellen  von  epithe¬ 
lialem  Charakter  gelagert  ist.  Dies  ist  es  ja,  was 
jezt  allgemein  als  Criterium  eines  Krebses  angenommen 
wird. 

Das  maschige  Gerüst ,  Stroma ,  welches  häufig 
elastische  Fasern  führt,  ist  schon  mit  blossem  Auge 
sichtbar.  Es  begrenzt  Hohlräume  von  verschiedenster 
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Form,  die  teils  von  Epithel-Zellen  gefüllt,  teils  ohne 
Inhalt  sind.  Die  Bindegewebsfasern,  die  um  die  Al¬ 
veolen  herum  besonders  stark  entwickelt  sind  und 
gleichsam  wie  Hinge  um  dieselbe  liegen ,  sind  stark 
kleinzellig  infiltrirt.  In  dem  Stroma  liegen  auch  die 
die  Geschwulst  ernährenden  Gefässe;  doch  sind  diese 
spärlich,  und  es  ist  ein  Irrthum,  wenn  Cruveilhier 
(Livr  XXIV.  S.  8)  meint  das  Maschengewebe  bestehe 
aus  einem  übermässig  entwickelten  Venennetze. 

Mitten  im  Bindegewebe  waren  in  verschiedenen 
Präparaten  Zellreihen  zu  sehen,  deren  Anfang  resp. 
deren  eines  Ende  Bindegewebszellen  darstelten ;  jede 
folgende  Zelle  war  grösser,  als  die  vorhergehende  und 
die  letzten  Zellen  der  Zellreihen  waren  von  ächten 
Epithelzellen  nicht  zu  unterscheiden.  In  der  Nähe 
lagen  grosse  Haufen  von  Epithelzellen ,  die  ich  für 
Krebsnester  hielt.  Lymphgefässe  waren  in  dem  Stroma 
nicht  zahlreich  vorhanden ,  nur  einzelne-  obliterirte 
Lymphgefässe  waren  mitten  in  den  Zellhaufen  zu  er¬ 
kennen.  Es  ist  anzunehmen ,  dass  diese  Zellmassen 
vom  Bindegewebe  in  das  Lumen  der  Lymphgefässe 
eingedrungen  sind  und  deren  Obliteration  bewirkt 
haben ,  nicht ,  dass  die  Entwicklung  der  Krebszellen 
von  den  Lympfgefässepithelien  ausgegangen  ist. 

Es  lässt  sich  sehr  gut  annehmen,  wie  es  auch  von 
Biesj  adecki  bei  der  Entzündung  der  Haut  beobachtet 
wurde,  dass  die  aus  Bindegewebszellen  entstandenen 
epitheloiden  Zellen  zwischen  die  Epithelien  einwander- 
ten  und  dort  Anlass  zur  krebzigen  Entartung  waren. 

Auch  Karl  Koster  sah  spindelförmige  Zellen 
zwischen  den  Epithelien  der  Krebsstränge.  Er  be¬ 
schreibt  sie  als  geschwänzte  Körperchen  mit  granulirtem 
Protoplasma,  die  wie  eingepresst  zwischen  den  saft- 


20 


reichen  homogenen  Krebszellen  lagen.  Immerhin  sagt 
Karl  Köster  weiter,  ist  dieser  Befund  von  Bedeutung, 
indem  er  beweist,  dass  zellige  Elemente  von  bindege¬ 
webiger  Natur  zwischen  die  Epithelien  eindringen 
können. 

Die  einzelnen  Stellen  in  den  angefertigten  Prä¬ 
paraten  waren  in  die  verschiedensten  Entwicklungs¬ 
stadien  getreten.  Während  an  einzelnen  Stellen  massen¬ 
haftes  Bindegewebe  zur  Entwicklung  gekommen  war, 
in  dem  die  Krebselemente  eingelagert  waren,  zeigten 
andere  Stellen  offenbar  eine  Verdrängung  resp.  Um¬ 
wandlung  des  Bindegewebes,  ja  ein  vollstäniges  Ver¬ 
schwinden  desselben.  Ein  einfaches  Zugrundegehen 
der  Bindegewebszellen,  sei  es  durch  Druck,  sei  es  durch 
fettige  Degeneration  ist  kaum  anzunehmen ,  sondern 
es  werden  wohl  die  Bindegewebszellen  zur  Bildung 
von  Krebszellen  verwandt  resp.  in  dieselben  umge¬ 
wandelt  ,  wie  die  zu  Epithelzellen  umgewandelten 
Bindegewebszellen  in  den  von  mir  aufgefundenen  und 
beschriebenen  Zellreihen. 

Dass  die  neue  Virchow’sche  Lehre  bahnbrechen¬ 
der  Natur  war  und  die  Aufmerksamkeit  der  ärztlichen 
Welt  auf  sich  lenkte,  versteht  sich  von  selbst.  Die 
einer  reellen  Grundlage  entbehrenden  Galen’schen 
Doktrinen  wurden  allmählich  verdrängt. 

Virehöw’s  klassische  Arbeiten  wirkten  refor ma¬ 
torisch  auf  dem  Gebiete  der  Pathologie  und  das  In¬ 
teresse  für  neue  Forschungen  wurde  mächtig  ange¬ 
regt.  Es  gab  eine  Zeit,  wo,  wenigstens  in  Deutschland, 
kaum  ein  Autor  zu  finden  war,  der  nicht  mit  Virchow 
angenommen  hätte ;  dass  die  Krebse  sich  aus 
Bindegewebe  entwickeln. 
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Wie  bahnbrechend  Virchow1  s  Lehre  auch  war, 

wie  einleuchtend  seine  Ansichten  waren,  so  wurde  doch 

/ 

von  andern  seine  Lehre  von  Krebse  modificirt.  Kaum 
ein  Decennium  später  traten  wieder  neue  Beobachtungen 
und  Forschungen  zu  Tage. 

Remack  und  His  behaupteten  nämlich ,  dass  die 
normalen  und  physiologischen  Epithelien  weder  aus 
Bindegewebszellen,  noch  aus  farblosen  Blutkörperchen, 
sondern  nur  aus  Epithelien  hervorgehen  könnten,  weil, 
nach  dem  embryologischen  Gesetze  der  Gewebe ,  sich 
die  Bindesubtanz  nur  aus  dem  mittlern  Keimblatte 
entwickeln  können ,  während  sämmtliche  Epithelien 
(Haut -Schleimhaut-  und  Drüsenepithelien)  aus  den 
beiden  Grenzblättern  ,  dem  Horn-  und  Darmdrüsen- 
blatte  hervorgingen.  Die  embryologische  Specifität 
der  Gewebe  soll  auch  für  das  weitere  Leben  constant 
bleiben  und  zwar  nicht  nur  unter  normalen  Verhält¬ 
nissen  ,  sondern  auch  unter  pathologischen :  ( Ehertli 
und  Klehs) 

Auf  dieser  Theorie  fussend  übertrug  Tierscli  das 
embryologische  Gesetz  auf  die  Pathologie  und  speciell 
auf  das  Epithelialcarcinom  namentlich  der  Haut,  und 
gestützt  auf  seine  mühevollen  histologischen  Unter¬ 
suchungen  der  Hautcarcinome  glaubte  er  schliessen 
zu  können ,  dass  die  Matrix  der  Krebszellen  in  den 
Drüsenzellen  zu  suchen  sei,  ohne  irgend  eine  Betei¬ 
ligung  des  Bindegewebes ,  weil  die  sich  unter  patho- 
logichen  Verhältnissen  entwickelnden  Epithelien  nur 
aus  epithelialen  Elementen  entstehen  könnten.  (Epi¬ 
thelialcarcinom,  namentlich  der  Haut.  1865  Leipzig). 

Thiers ch  meint,  dass  im  höhern  Alter  ein  Grenz¬ 
krieg  zwischen  Epithelien  (Drüsenzellen  und  Bindege¬ 
webe)  ausbricht,  weil  die  epithelialen  Elemente,  wie 
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Drüsen  und  Haarpapillen  mehr  in  den  Vordergrund 
treten  infolge  des  Zusammenschrumpfens  und  Colla- 
birens  der  Bindesubstanzen  und  weil  die  Epithelien 
das  Übergewicht  in  der  Nutrition  besitzen  und  das 
bis  dahin  existirende  dynamische  Gleichgewicht  bei 
dem  physiolgischen  Gewebe  aufgehoben  wird.  Ferner 
bewies  Thiersch ,  dass  die  abnorm  wachsenden  drüsigen 
Gewebe  des  Hornblattes  in  das  unterliegende  Stroma 
mit  Leichtigkeit  infiltrieren  und  sich  hineinschieben 
und  dass  die  normalen  Gewebe  durch  die  hineinge¬ 
wachsenen  und  fortgewucherten  Drüsenschläuche  total 
verdrängt  werden. 

Er  gesteht  an  einer  andern  Stelle  zu,  dass  weder 
der  desmoide,  noch  der  epitheliale  Ursprung  des  Epithel¬ 
krebses  zu  erweisen  sei,  hält  sich  aber  für  berechtigt, 
abzuwägen,  welche  von  beiden  sich  gegenüberstehenden 
Ansichten  die  meiste  Wahrscheinlichkeit  habe. 

War  der  Vircho wischen  Ansicht  der  Umstand 
günstig,  dass  sich  überall  im  Organismus  eine  hin¬ 
reichende  Menge  Bindegewebes  findet ,  aus  dem  die 
Krebse  sich  entwickeln  konnten ,  so  hatte  anderseits 
die  ThieEsche  Lehre  das  für  sich,  dass  bei  Weitem 
die  grösste  Anzahl  der  Epithelkrebse  primär  im  Be¬ 
reiche  drüsiger  Organe  entstehen. 

Thiersch  führt  zum  Beweise,  dass  auch  die  Ent¬ 
wicklungsgeschichte  gegen  eine  Abstammung  epithe¬ 
lialer  Zellen  aus  Bindegewebe  spreche ,  die  KöllikeE- 
schen  Beobachtungen  über  die  Abschnürung  der  Zahn¬ 
säckchen,  die  Bildung  der  Kry stallinse  und  des  Laby¬ 
rinthes  an ,  die  nach  ihm  nur  darin  ihre  Erklärung 
finden,  dass  dem  an  Ort  und  Stelle  befindlichen  Stroma 
die  Fähigkeit  abgehe,  Epithelien  zu  bilden, 
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So  wenig  aber  in  der  embryonalen  Periode  eine 
Vermischung  der  Keimblätter  stattfände,  ebensowenig 
sei  dies  nach  der  Entwicklung  der  Fall ;  dafür  spreche 
die  scharfe  Grenze,  die  überall  zwischen  Epithel  und 
Stroma  existire.  Wenn  demnach  unter  normalen  Ver¬ 
hältnissen  dem  Bindegewebe  (mittleres  Keimblatt)  die 
Fähigkeit  nicht  zukomme,  Epithel  (Hornblatt)  zu  bilden, 
so  sei  es  unwahrscheinlich ,  dass  dies  unter  patho¬ 
logischen  Verhältnissen  der  Fall  sein  könne ,  dass  für 
pathologische  Processe  andere  histogenetische  Gesetze 
wirksam  sein  sollten,  als  für  normale.  ( Thiers ch 
Epithelialkrebs  Leipzig  1865). 

Dieser  Lehre  gegenüber  stand  die  Ansicht  von 
der  Uberhäutung  granulirender  Flächen  mit  Epithel, 
das  sich  vom  Bindegewebe  ausgebildet  habe.  Thiersch 
glaubt  aber  nach  seinen  Untersuchungen  behaupten 
zu  können,  dass  die  Unterhäutung  nur  vom  Rande  her 
oder  von  stehengebliebenen  Epithelresten  aus  erfolge. 

Ein  anderer  Punkt,  der  sich  nicht  mit  der  Thiersch- 
Remack’schen  Theorie  in  Einklang  bringen  liess,  war 
das  primäre  Auftreten  von  Epithelkrebsen  in.  Organen, 
denen  normaler  Weise  keine  Epithelien  vom  Charakter 
der  Haut-  und  Schleimhautepithelien  zukommen. 

Zur  Erklärung  des  Entstehens  dieser  Krebse  greift 
Thiersch  zu  der  Hypothese ,  die  auch  von  Remack 
aufgestellt  wurde,  dass  sich  nämlich  epitheliale  Keime 
entweder  zur  Zeit  vom  Mutterboden  abgeschnürt  oder 
schon  bei  der  embryonalen  Anlage  verirrt  hätten,  um 
bei  Gelegenheit  ihre  Bösartigkeit  zu  entfalten. 

Abgesehen  von  der  Ansicht  Thiersch1  s,  wonach 
der  Epithelialkrebs  ausschliesslich  epithelialen  Ur¬ 
sprungs  ist,  hat  vor  allen  Cornil ,  fussend  auf  frühere 
Untersuchungen  Rohins ,  die  Ansicht  vertreten ,  dass 
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das  Carcinom  als  besondere  Geschwulstform  aufzugeben 
und  statt  dessen  der  Begriff  einer  epithelialen  Neu¬ 
bildung  einzuführen  sei.  Alles  was  man  bisher  als 
Carcinom  beschrieben  habe ,  sei  lediglich  auf  einer 
Wucherung  der  epithelialen ,  namentlich  der  drüsigen 
Bestandteile  zurückzuführen. 

Cornil  verwahrt  sich  wiederholt  gegen  eine  Ent¬ 
stehung  der  epithelialen  Massen  aus  Bindegewebe; 
„man  könne  immer  scharf  zwischen  Bindege webskör- 
perchen  und  den  epithelialen  Zellen  unterscheiden.“ 
In  der  4.  Abhandung  „über  die  epithelialen  Tumoren" 
der  Brustdrüse  lässt  Cornil  dieselben  zum  Teil  von 
den  vorhandenen  epithelialen  Elementen,  den  Milch¬ 
gängen  und  den  Drüsenacinis,  entstehen. 

Auch  bei  Magencarcinomen  findet  er  immer  eine 
constante  Wucherung  der  Magendrüsen  mit  Ver- 
grösserung  und  Vermehrung  ihrer  epithelialen  Zellen. 

Bei  Carcinomen  der  Haut  folgt  er  Thiersch ,  indem 
er  sie  von  den  Schweiss-  oder  Talgdrüsen  oder  dem 
Bete-Malpighi  ableitet. 

Die  letztgenannten  Forscher  halten  auch  bei  der 
Bildung  von  Carcinomen  einen  Vorgang  fest,  der 
wesentlich  von  jetzt  angenommenen  Lehren  abweicht. 
So  nimmt  Rohin  die  sogenannte  freie  Zellbildung  oder 
frei  Kernbildung  an,  gegenüber  dem  von  Virchow 
aufgestellten  und  allgemein  jetzt  anerkannten  Satze 
„omnis  cellula  e  cellula.“ 

Es  sollen  sich  also  nach  Rohin  und  Cornil  die 
Carcinomzellen  nicht  von  den  umgebenden  Geweben 
aus,  sondern  auf  dem  Wege  der  freien  Kernbildung, 
der  „Generatio  spontanea“  bilden. 

Die  neue  Thiersch’sche  Lehre  vom  Krebse  hatte 
bald  Anhänger  gefunden.  Vor  allem  war  es  Waldever , 
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damals  Professor  in  Breslau ,  der  sich  nicht  nur  der¬ 
selben  Theorie  anschloss ,  sondern  dieselbe  verallge¬ 
meinerte  und  auf  alle  carcinomatösen  Neubildungen 
ausdehnte.  Er  lässt  sämmtliche  Krebse  ohne  Ausnahme 
von  epithelialen  Gebilden  abstammen.  Nur  jene  Neu¬ 
bildungen  sind  nach  ihm  als  ächte  Carcinome  zu  be¬ 
zeichnen,  deren  zeitige  Elemente  Abkömmlinge  wahrer 
Epithelien  sind.  (Virchow’s  Archiv  Bd.  XLI.  S.  514 
u.  Bd.  LY.  Berlin.) 

War  schon  Thiersch  in  Verlegenheit  beim  Epithe¬ 
lialkrebs  in  Organen,  denen  wahre  Epithelien  fehlten, 
um  dessen  Entstehung  zu  erklären  und  stellte  er 
die  Hypothese  von  der  Verirrung  epithelialer  Keime 
auf,  so  stand  Wald  ey  er  das  so  sicher  beobachtete 
primäre  Auftreten  von  Krebsen  in  den  betreffenden 
Organen  noch  viel  mehr  im  Wege.  Waldeyer  hilft 
sich  einfach  dadurch,  dass  er  alle  jene.  Krebse  für 
Sarcome  hält. 

Wie  Remack  und  Thiersch ,  so  stützt  sich  auch 
Waldeyer  auf  die  erwähnte  Keimblättertheorie;  und 
Köster ,  (Entwicklung  der  Carcinome  und  Sarcome), 
hebt  mit  Recht  hervor,  dass  Remack ,  Thiersch  und 
Waldeverdie  Keimblättertheorie  nicht  mehr  als  Theorie, 
sondern  als  Gesetz  betrachten;  Köster  glaubt,  dass 
gerade  hier  der  Angriffspunkt  dieser  Ansichten  liege. 
„Die  Thatsachen,  die  eine  so  junge  Wissenschaft,  wie 
die  Histologie ,  zu  Tage  gefördert  hat ,  berechtigen 
seiner  Meinung  nach  nicht  zur  Abstraktion  von 
Gesetzen,  die  mathematischen  Gesetzen  vergleichbar 
sind.  “  „  Die  meisten  histogenetischen  Vorgänge 

können  über  Kurz  oder  Lang  nach  Auffindung  neuer 
Methoden  und  Hülfsmittel  ganz  anders  gedeutet 
werden.  “ 
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Es  häufte  sich  eine  kolossale  Casuistik  in  Deut¬ 
schland,  wie  im  Ausland  !  Die  Thiersch-Waldeyer’sche 
Theorie,  oder  wie  man  sie  jetzt  lieber  als  epitheliale 
Theorie  bezeichnet,  hatte  viele  Anhänger  gefunden. 

V  Bergmann ,  Esmarsch,  Salvioli,  die  bereits  ge¬ 
nannten  Cornil  und  Roh  in,  Cohnhelm,  Man  i re  di, 
Cardiat  und  Ziegler  erkannten  sie  als  die  richtige 
an.  An  Gegnern  fehlte  es  auch  nicht.  Es  erhoben 
sich  überall  Stimmen,  die  das  Carcinom  nicht  als  eine 
schrankenlos  wuchernde  atypische  Neubildung  der 
epithelialen  Elemente  betrachteten,  so  namentlich 
v.  Recklinghausen  und  seine  Schüler  Köster, 
W,  Müller ,  Korpo  witsch,  v.  Volkmann  und  Carswell, 
Rüge  und  Veit  und  Andere.  Andere  wieder  bildeten 
eine  Mittelpartei  und  wollten  ein  Compromiss  „  Virchow- 
WaldeveV  schliessen. 

C.  0.  Weber ,  welcher  entschieden  die  von  Vircliow 
zuerst  aufgestellte  Beteiligung  des  Bindegewebes  und 
der  Zellen  der  angrenzenden  Gewebe  festgehalten 
wissen  will,  unterscheidet  bei  Krebsen  von  Organen 
z.  B.  der  Parotis ,  zwischen  Bindege  webskrebsen  und 
Drüsencarcinomen,  die  ersteren  sollen  aus  dem  Binde¬ 
gewebe  sich  entwickeln,  die  letzteren  von  den  Drüsen¬ 
zellen  aus.  C.  0.  Weber  nimmt  also  einen  doppelten 
Entwicklungsmodus  für  Carcinome  an. 

Senftleben  hat  ein  cancroides  Hodencystoid  be¬ 
schrieben,  bei  dem  die  Cancroidzellen  aus  den  Binde- 
gewebskörperchen  hervorgegangen  sein  sollen. 

Den  doppelten  Entwicklungsmodus  finden  wir  noch 
in  einer  Beihe  anderer  Arbeiten. 

Rindfleisch  lässt  die  Cancroide  durch  eine  Ver¬ 
mehrung  der  epithelialen  Zellenmassen  durch  Appo¬ 
sition  junger  aus  dem  umgebenden  Stroma  gebildeter 
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Bindegewebszellen ,  die  einen  epithelialen  Charakter 
annehmen,  entstehen. 

Billroth  war  früher  ein  entschiedener  Verfechter 
der  Entwicklung  der  Carcinome  aus  dem  Bindegewebe. 
Jetzt  unterscheidet  er  immer  noch  zwischen  Drüsen¬ 
krebsen  und  ächten  Bindegewebskrebsen,  welch!  letztere 
sich  ausschliesslich  aus  dem  Bindegewebe  entwickeln 
sollen. 

Auch  Kehs  und  Langhaus  nehmen  die  doppelte 
Entwicklungsweise  der  Carcinome  an;  ferner  WjrsSj 
(Wjrss  Archiv  Bd.  35  p.  378)  welcher  aus  mikros- 
copischen  Untersuchungen  von  Prostatacarcinomen  fand, 
dass  die  carcinomatösen  Zellmassen  aus  dem  Prostata¬ 
schläuchen  entstanden  waren,  während  er  aus  den  car¬ 
cinomatösen  Bildungen  des  mehr  musculösen  Teiles  des 
Organes  sah ,  dass  sich  die  Geschwulst  zwischen  den 
Faserzügen  warscheinlich  aus  dem  Bindegewebe,  welches 
diese  verbindet,  entwickelte. 

Er  beobachtete  also  ebenfalls  zwei  Entwicklungs¬ 
modi;  den  einen  aus  Bindegewebe,  den  andern  von 
dem  drüsigen  Anteile,  des  Prostata  aus. 

Es  dauerte  nicht  lange  und  man  führte  gegen 
die  epitheliale  Theorie  die  Veränderung  der  Lehre 
über  die  Histio-Genese  in’ s  Feld.  Es  haben  die  neuen 
morphologischen  und  embryologischen  Studien  ergeben, 
dass  die  Epithelien  sowohl  aus  Bindegewebszellen,  als 
auch  aus  den  ächten  Epithelialzellen  hervorgehen,  und 
dass  man  nicht  im  Stande  ist,  genetisch  eine  scharfe 
Grenze  zwischen  Epithelien  und  Bindesubstanzen  zu 
ziehen. 

(Von  Bamhecke,  Swaen  und  Mosquelin1  Oskar 
und  Richard  Hertwig .) 

Diese  auf  histiogenetischem  Boden  gemachten  Ent¬ 
deckungen  dienten  einigen  Autoren,  wie  Al.  v.  Wini- 
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water ,  daraus  zu  schliessen,  dass  die  den  normal- 
physiologischen  Zellen  sich  analog  verhaltenden  Krebs¬ 
zellen  von  den  Epithelien,  als  auch  von  Bindesub¬ 
stanzen  abstammen  können.  (Allgem.  Chirug.  Patholog. 
1885  Berlin.) 

Ja,  Chembard  glaubt  sogar  ein  Haute Jrcinom, 
welches  sich  aus  Bindegewebe  entwickeln  soll,  gesehen 
zu  haben  und  beschrieb  es  unter  dem  Kamen  Carci- 
nome  reticule.  (Archiv  de  Physiolgie  normal  et  patho- 
logique  Yol.  YI,  2.  Serie,  pag.  331,  1871  Paris.) 

Solche  Forscher  halten  also  die  Yirchow’sche  Lehre 
für  die  richtige. 

Bei  dieser  Sachlage  ist  es  schwierig  zu  sagen,  wo 
die  Matrix  des  Carcinoms  liegt.  Ich  glaube  durch 
meine  Untersuchungen  wenigstens  einen  Beitrag  zur 
Entwicklungsgeschichte  des  Carcinoms  geliefert  zu 
haben,  und  wenn  ich  mir  nach  genauer  Einsicht  meiner 
mikroskopischen  Präparate  eine  eigne  Ansicht  gebildet 
habe,  so  muss  ich  der  Yirchow’schen  Bindege  webslehre 
voll  und  ganz  beipflichten. 

Einen  Riesenschritt  haben  wir  jedenfalls  in  der 
Erforschung  des  Krebses  gemacht  und  betrachten  diesen 
grausamen  Feind  nicht  mehr  als  eine  Galle  (Hippo- 
crates ,  Galen) ,  oder  als  einen  Totenkopf,  oder  nach 
andern  Autoren  als  eine  Entzündung  (Broussais). 


Zum  Schlüsse  ist  es  mir  eine  angenehme  Pflicht, 
meinem  hochverehrten  Lehrer,  Herrn  Hofrath  Prof. 
Dr.  v.  Rindfleisch,  für  die  gütige  Anregung  zu  dieser 
Arbeit,  wie  für  das  mir  freundlichst  überlassene  Material, 
meinen  herzlichsten  Dank  auszusprechen. 


